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L.dz. AZA-6400/1098/2016

Zaproszenie do skladania ofert

Dotyczy: zakupow o wartosci nie przekraczajacej 30 000 euro
Sosnowiecki Szpital Miejski Sp. z 0.0. zaprasza do skfadania ofert na:

dostawe 10-cio parametrowych paskéw do analizy moczu wraz z dzierzawa czytnika testow
paskowych.

Szczegdlowy asortyment oraz warunki dotyczace realizacji przedmiotu zamowienia sa okreslone
w zalaczniku nr 2 do Zaproszenia.

Termin realizacjii _przedmiotu zamowienia: do 36 miesigcy od dnia podpisania umowy
lub do wyczerpania warto$ci umowy, w zaleznosci, ktore zdarzenie nastapi pierwsze przy czym dostawa
czytnika testow w terminie do 14 dni od daty zawarcia umowy. Sukcesywne dostawy beda realizowane w
terminie nie dtuzszym niz 4 dni roboczych (od poniedziatku do piatku) od daty ztozenia zamowienia
telefonicznego, e-mailem lub faxem.

Wykonawca do oferty przedstawi:

- katalog producenta, opis techniczno - eksploatacyjny lub inny wiarygodny dokument (w jezyku
polskim) potwierdzajacy spetnianie przez oferowany w dzierzawe sprzet parametrow granicznych
okreslonych przez Zamawiajacego,

- dla testéw metodyki oznaczen w jezyku polskim.

Wykonawca wraz z pierwsza dostawa odczynnikow (i testow) jest zobowiazany do dostarczenia w formie
papierowej kart charakterystyki substancji niebezpiecznych oferowanego przedmiotu zamowienia.

Miejsce dostaw:

Sosnowiecki Szpital Miejski Sp. z 0.0., 41-219 Sosnowiec, ul. Szpitalna | i ul. Zegadtowicza 3
Laboratorium Analityczne

Termin ptatno$ci:

- dzierzawa czytnika — 30 dni od daty prawidiowo wystawionej faktury VAT

- dostawa paskow do analizy moczu - 30 dni od dnia otrzymania prawidlowo wystawionego oryginatu
faktury. Date otrzymania faktury dokumentuje umieszczona na niej prezentata Zamawiajacego.

Termin i warunki skladania ofert:

- zaleca sie zlozenie oferty na drukn, ktgrego wzor stanowi zatacznik nr 1 i 2 do niniejszego Zaproszenia,

- termin skfadania ofert uptywa 0// 4,22 CAE

Oferty mozna zlozy¢ osobidcie, przestac
zaopatrzenie@szpital.sosnowiec.pl lub poczta na adres: Sosnowiecki
41-219 Sosnowiec ul. Szpitalna | (sekretariat).

Oferta musi zawiera¢ cene obejmujaca wszystkie koszty z uwzglednieniem wszystkich oplat

i podatkow, w tym koszty dostawy przedmiotu do wskazanego obiektu szpitalnego.

Termin zwiazania oferta: do 20 dni od daty sktadania ofert.

Kryteria oceny ofert: o wyborze oferty decydowa¢ bedzie kryterium ceny (przy spefnieniu wszystkich
warunkow przedstawionych w Zaproszeniu). Zamawiajacy przekaze o$wiadczenie
o przyjeciu oferty wybranemu Wykonawcy.

Ztozona oferta moze podlega¢ negocjacjom.

Niniejsze Zaproszenie nie stanowi zobowiazania Zamawiajacego do udzielenia zamdwienia - Zamawiajacy
zastrzega sobie prawo do odstapienia od rozstrzygniecia postgpowania bez podania przyczyny.

Do kontaktu z Oferentami upowazniony jest:

Dziat Zaopatrzenia: Magdalena Mucha

tel. (32) 413-01-26 e-mail: mmucha@szpital sosnowiec.pl

faxem (nr 032 41 30 127), emailem:
Szpital Miejski Sp. z o.0.

Zataczniki:
-1.Formularz oferty;
-2 Formularz asortymentowo-cenowy
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Nazwa

Zalgcznik nr 1

Formularz oferty

OFETENTA: oveveeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeseesaeseeeseeetesresassasse s st et

1. W odpowiedzi na zaproszenie do zZlozenia oferty na dostawe 10-cio parametrowych paskéw do
analizy moczu wraz z dzierzawg czytnika testéw paskowych, na warunkach okreslonych w zaproszeniu

o tacznej kwocie (dostawa + dzierzawa):

1011 16 LT SHOWIIIC .+ oo e ettt e
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zgodnie z zataczonym formularzem asortymentowo-cenowym.

O$wiadczamy, ze:

Zobowiazujemy si¢ do realizacji przedmiotu zamowienia wraz z roztadunkiem w terminie
wskazanym w umowie do obiektu szpitalnego przy ul. Szpitalna 1 i ul. Zegadtowicza 3
Laboratorium Analityczne.

Przedmiot zaméwienia bedzie realizowany do 36 miesigcy od dnia podpisania umowy
lub do wyczerpania wartosci umowy, w zaleznosci, ktore zdarzenie nastapi pierwsze przy czym
dostawa czytnika testow w terminie do 14 dni od daty zawarcia umowy. Sukcesywne dostawy
beda realizowane w terminie nie dtuzszym niz 4 dni roboczych (od poniedziatku do piatku) od
daty zlozenia zaméwienia telefonicznego, e-mailem lub faxem.

W przypadku wybrania naszej oferty, zobowiazujemy si¢ do zawarcia umowy W miejscu
i terminie wskazanym przez Zamawiajacego.

Zgodnie z art. 17 i art. 10 Ustawy 0 opakowaniach i odpadach opakowaniowych z dnia 11 maja
2001, (Dz. U. z 2001r. Nr 63, poz. 638 ze zm.) zobowiazuje si¢ do odbioru odpadow
opakowaniowych po odczynnikach, zawierajacych niebezpieczne substancje chemiczne, wedtug
potrzeb jednak nie czesciej niz 1 raz w miesiacu.

. Odbiér odpadéow opakowaniowych po odczynnikach bedzie realizowany z miejsca uzytkowania

sprzetu po telefonicznym zgtoszeniu Zamawiajacego.

Przedmiot i warunki realizacji niniejszego zamoOwienia sa zgodne z ustawa z 20.05.2010r. o
wyrobach medycznych (Dz. U. z 2010r. nr 107 poz. 679 z p6zn. zm.) oraz z innymi
obowiazujacymi przepisami prawnymi w tym zakresie.

Zobowiazujemy si¢ do nie przenoszenia, bez pisemnej zgody Zamawiajacego, wierzytelnosci
wynikajacych z realizacji oferowanej ustugi na osoby trzecie oraz do nie rozporzadzania nimi
w jakiejkolwiek prawem przewidzianej formie. W szczegblnosci  wierzytelnose
nie bedzie przedmiotem zabezpieczenia zobowiazan Oferenta (np. z tytulu umowy kredytu,
pozyczki). Oferent nie zawrze takze umowy z osobg trzecia o podstawienie w prawa
wierzyciela (art. 518 Kodeksu cywilnego) umowy poreczenia, przekazu. Za naruszenie
zobowiazania okreslonego w zdaniach poprzedzajacych Oferent zobowiazuje sie zaplaci¢
Zamawiajacemu kar¢ umowna W  wysokosci 20% wartoéci  wierzytelnodci  objetej
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czynno$cia prawna, pociagajacg za soba skutki.
8. Oswiadczamy, ze zapoznali$my si¢ z Zaproszeniem i nie wnosimy zastrzezen.

(podpis i pieczatka osoby
upowaznionej)
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